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Vistra Gotalandsregionen (VGR) har inte ndgra storre principiella invindningar
mot betdnkandet. VGR anser sammanfattningsvis att:

- En statlig funktion for uppfoljning och analys &r ett positivt forslag som
forhoppningsvis 6kar samordningen i arbetet

- Forslaget om ldkemedelskommittéer &r bra, men viktigt att regioner och kommuner
aven fortsatt ska ha frihet att utforma samarbetet regionalt och lokalt efter
forutsittningarna

- Medicintekniska produkter och dess roll i kunskapsbaserad vérd och
kunskapsstyrning borde fortydligas i1 betdnkandet

- Forslaget att bygga vidare pa de lokala samverkansstrukturerna (RSS) &r rimligt,
men stodet till implementering och forbéttringsarbete lokalt behover forstarkas.

- Langsiktiga 6verenskommelser &r positivt.

- Uppfdljning och kunskapsstyrning kommer 1 hogre grad kunna bidra till att
identifiera behov av kompetensutveckling och utbildning regionalt.

15. Statlig funktion for nationell uppfoljning och analys

VGR ser positivt pa ansatsen att ta ett helhetsgrepp om analys och uppfoljning pa
nationell niva, vilket bidrar till ett sammanhallet system. Det dr dven positivt att
se over den stora mangd rapporter som produceras pa olika myndigheter for att
eventuellt rensa och sammanlénka dessa, vilket dven sparar tid for verksamheten.

Den foreslagna funktionen vid Socialstyrelsen som ska halla ihop uppfoljningar
kan bidra till att skapa ett sammanhéllet system. Insamlade data kan i ett
sammanhéllet system anvindas for flera &ndamal. Det kan finnas en risk for 6kad
dubbelrapportering nér nya system infors och dnnu inte anvinds fullt ut.

En invindning frd&n VGR &r svarigheten att i betdnkandet utldsa hur uppfoljnings-
och analysarbetet ska fordelas mellan Socialstyrelsen och Myndigheten for vérd-
och omsorgsanalys.

I betédnkandet ndmns (s. 343—4) ménga krav pé rapportering fran regionerna, men
VGR stiller fragan om den juridiska aspekten verkligen &r 16st?
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Uppf6ljning, analys och kunskapsstyrning &r positivt och underlittar det
systematiska forbattringsarbetet, bland annat da det dven ger underlag till
planering av kompetensutveckling for att vidareutveckla bade personal och
verksamhet. En samverkan behover ske mellan professioner och den statliga
funktionen for uppfoljning for att skapa anpassade och bra underlag med analys
och atgérder.

Det framgér inte i betdnkandet hur bedomningen har gjorts att
Socialdepartementet behover ett 6kat analysstod (Kap. 15.6).

Betidnkandet handlar om nationell uppfoljning och ett nationellt system. VGR
saknar dock tydliga forslag i betdnkandet om att hitta strukturer som
synkroniserar den nationella uppf6ljningen med den regionala och lokala
uppfoljningen for att uppna synergieffekter. Samordning med nationella systemet
for kunskapsstyrning dir analys och uppfoljning ingar &r viktig. Detta skulle
kunna ske genom det etablerade partnerskapet mellan kunskapsstyrningen och
myndigheter. Lokal och regional uppfoljning och aterkoppling har betydelse for
det fortsatta regionala forbattringsarbetet inom respektive region.

16. Forstarkt stod till kunskapsbaserat arbete i region och
kommuner

16.1 Vard- och lakemedelskommittéer

VGR ser positivt pa utredningens slutsatser om att inte ga vidare med forslaget
om virdkommittéer och instimmer 1 att regionerna, inom ramen for nuvarande lag
om lakemedelskommittéer (LK), har utrymme att reglera LK:s arbete sa att det
integreras med regionens dvriga kunskapsstyrningsorganisation. Att respektive
region 1 reglementet till 1dkemedelskommittén faststiller arbetsformerna ser vi
som positivt.

Redan idag betraktas generellt ldkemedelskommittén och de regionala
terapigrupperna som en del av kunskapsorganisationen (s. 363), men det finns ett
behov av att ytterligare {4 ihop helheten. Detta &r ett arbete som behdver goras pd
savil nationell-, sjukvardsregional- och regional niva.

Att verka for att behandlingsrekommendationer och liknande vigledningar som
genereras i kunskapsstyrningsarbetet beaktar savél likemedel som andra
behandlingsformer pa ett integrerat sétt ser VGR som en sjdlvklarhet. Detta knyter
dven an till det pagdende arbetet att infora ett nytt vardinformationssystem i VGR.

VGR delar ocksa utredningens syn pa vikten av samverkan mellan region och
kommuner (s. 364) och haller med om att detta dr en viktig del i utvecklingen av
den néra varden. VGR ser dock att det ar viktigt att det ges mojlighet till regionala
16sningar pa hur en sddan samverkan inom ldkemedelsomradet organiseras pa
bista sdtt. De ldkemedelskommittéer som finns idag fungerar bra och har direkt
eller indirekt koppling till kommunernas medicinskt ansvariga sjukskoterskor
(MAS).
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Ovrig synpunkt 16.1: Medicintekniska produkter

En synpunkt frdn VGR ér att i likhet med ldkemedel ar det angelédget att fa med
medicintekniska produkter (MTP) inom arbetet med kunskapsbaserad vard liksom
1 systemet for kunskapsstyrning.

P& nationell niva ar detta pa god vig genom det nybildade MTP-radet som ar
verksamt sedan drsskiftet och den nationella samverkansgruppen vilken har
ansvar for bade likemedel och medicinteknik. Inom MTP-omradet hinder mycket
just nu med snabb teknikutveckling (och IT), nya EU-direktiv, Corona- och
Brexit-effekter och hir finns inte samma upparbetade strukturer att luta sig mot
som for lakemedelsomradet.

Kostnadsutvecklingen inom detta omrade &r ocksa pataglig. Pa savil statlig,
sjukvardsregional, regional och kommunal niva pagar déarfor olika arbeten med att
bygga upp en struktur for att battre kunna hantera alla dessa fragestillningar. En
av alla dessa frdgor dr hur MTP-omrédet integreras i kunskapsstyrningen.

16.2 Stod till kunskapsbaserat arbete

Forstdrkande av de regionala samverkans- och stédstrukturerna (RSS)

VGR stodjer forslaget att utveckla det lokala implementerings- och
forbéttringsarbetet genom att bygga vidare pa befintliga strukturer och framja den
regionala samverkan och stodstrukturen (RSS) samt gemensamma
kompetensutvecklingsinsatser. Forslaget att kunskapsstdd ska utformas for och
med bade kommuner och regioner beddms som positivt.

VGR skulle dock vilja uppméarksamma nagra punkter att beakta:

e Det faktum att RSS och regioner inte alltid har samma geografiska ansvaromriden
forsvarar och 6kar komplexiteten i det gemensamma arbetet for att sidkerstélla en
likvérdig hélso- och sjukvérd till alla invénare i en region.

e Det dr viktigt med ett gemensamt ansvar region/kommuner f6r kunskapsstyrning. For
att gemensamt leverera en god vard till regionens invénare krévs en gemensam plan for
fortsatt utveckling av ett kunskapsstyrningssystem. Delar av de statliga
stimulansmedlen bor stimulera till arbetet i samverkan. Att enbart stodja kommunernas
respektive regionernas kunskapsstyrningsstrukturer ger inte tillracklig grund for
samverkan kring gemensamma processer utan riskerar bilda nya stupror.

e Det gemensamma kunskapsstyrningssystemet behdver foljas av en gemensam strategi
for implementering som skapar bryggor dér dven gemensamma digitala stod finns for
samtliga professioner, medarbetare och invanare. Stimulansmedlen maste técka alla
delar, framtagning av bésta tillgdngliga kunskapsstdd och sdkerstillande av dess
tillgdnglighet pa individniva.

e Aven uppfoljning behdver utformas i samverkan dir region/kommun har gemensamt
uppdrag gentemot invénare.

Utredning av funktionen medicinsk ansvarig for rehabilitering (MAR)

VGR stodjer forslaget att fortsatt utreda fragan om funktionen medicinskt
ansvarig for rehabilitering (MAR) per kommun.
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17. Langsiktiga forutsattningar for sammanhallet system
for kunskapsbaserad vard

17.1 10-driga dverenskommelser

VGR ser positivt pa forslaget att skapa langsiktiga 6verenskommelser dar
forutséttningarna for arbetet med kunskapsbaserad vard och kunskapsstyrning
fortydligas. Detta kan bidra till stabilitet 1 systemet for kunskapsstyrning och tillit
till var formaga att samverka for invanarnas bésta. Det dr dven positivt att
kommunerna dr tidnkta att vara en part i 6verenskommelsen, tillsammans med
region och stat. Mojliga risker dr dock att 6verenskommelsen blir otydlig for att
passa alla parter vilket kan forsvara for en god och jamlik vard.

Bemannings- och kompetensfragor

VGR ser positivt pa statliga insatser som kan bidra till ett mer jamlikt
sjukvardssystem som &r likvardigt Gver landet. Detta kan 6ka befolkningens
fortroende for varden och stérka statusen for branschen vilket underléttar
kompetensforsdrjningen.

Om Ildrande och kompetensutveckling

Utredningen har pé ett tydligt sétt fingat utmaningarna med det livslanga larandet,
bland annat vikten av att professionerna har goda mgjligheter, tid och praktiska
forutsittningar samt mdjlighet att anvinda ny kompetens i sitt arbete. Betdnkandet
lyfter d&ven fram karnfrdgan om vem som ska ansvara for att det livsldnga larandet
blir mojligt - men kommer tyvarr inte med nagot konkret forslag, vilket ar synd pa
en sa central punkt.

For VGR ér uppfoljning och kunskapsstyrning viktiga forutsittningar for
kompetensforsorjning och uppgiftsvéxling. Det kan leda till att kunskapen dkar
om vilka vidareutbildningar till olika specialistroller som vi bor satsa pa for olika
yrkesgrupper. Kunskapsstyrningen kommer stélla krav pd kompetensutveckling
och kompetensforsorjning. Ju tydligare vi kan formulera vilken kompetens som vi
behover, desto léttare kan vi arbeta med kompetensforsorjning regionalt. Det
bidrar dven till signaler ges till ldroséten om vad halso- och sjukvarden ar i behov
av for kompetens. Det stirker arbetet med utbildningsuppdraget.

I utredningen finns en ambition att stirka forutsdttningarna att arbeta
kunskapsbaserat i regioner och kommuner. Sirskilt lyfts den grundlaggande
kompetensforsorjningen och personalens praktiska forutsittningar att arbeta
kunskapsbaserat. VGR ser det diarfor som viktigt att det finns tillgang till
kvalitetssikrade kunskapsunderlag for kompetensutveckling och ldrande pa
arbetsplatserna i bade region och kommun. VGR ser dven ett behov av att
fortydliga och 6ka medvetenheten om att medarbetares ldrande respektive
verksamhetsutveckling kraver avsatt tid.

Utredningen lyfter dven vikten av ett bra ledarskap och chefernas roll i
utvecklingsarbetet. VGR ser det déarfor som viktigt att cheferna far stod av reella
verktyg for utvecklingsarbetet och att mélet med fordndringen blir tydligt.
Stodfunktionerna runt cheferna &r viktiga for att fordndringen ska kunna
genomforas pa bésta sétt.
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Samordnad och effektiv kunskapsstyrning tillsammans med kommunerna och
staten underlattar arbetet med omstillning mot néra vard och det gemensamma
arbetet kring kompetensforsorjning, som behover utdkas.

Overenskommelsen behdver vara tydlig gillande det gemensamma ansvaret for
systemet for kunskapsstyrning. Samverkan mellan region och kommun och ett
gemensamt kunskapsunderlag dr oerhort viktigt och grunden for ett jamlikt
sjukvardssystem av hogsta kvalitet.

Ovriga reflektioner

VGR ser en risk med att vissa av betédnkandets forslag kan vara steg mot okad
statlig styrning, till exempel genom forslaget om ett centralt placerat kansli.
Regioner och kommuner har redan tagit pa sig nationell samordning av
kunskapsstyrning. Detta arbete som nu pagar med hdg intensitet och engagemang
frdn medarbetare maste beaktas. Nationell samordning &r positivt, men nationella
initiativ sprungna ur samordningen kriver hinsyn till regionala och kommunala
skillnader 1 forutsdttningar och mojligheter for det praktiska genomforandet.

Regionstyrelsen
Vistra Gotalandsregionen

Johnny Magnusson Ann-Sofi Lodin
Regionstyrelsens ordforande Regiondirektor
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